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«B=s=as Die Ubrigen Abtetlnngen folgen in kurzen Zwisckendlumen nach. 

Pip „Präger medizinische WocIienSChrift" schreibt in N'o, 3, 1*W10: -Entsprechend 
dem ßiodcrncn Zu^c in d- i Medizin, die Kiankhcitcn nicht blo.-» zu hcüen, bondcni schon 
deren Entstehen vorzubeugen, dürfte das Handbuch eine wertvolle Ergänzung zu den Lehr- 
bUchent der Hygiene bilden. Während diese die allgemdaen Gesichtspunkte, nach denen 
der Arzt sowohl im Interesse des allgemeinen Gesundbeitssnstandcs, sowie in dem der ein- 
zelnen Pcfvoii \<i:7u;;( In n h:tt, i iini Gegenstande ihit-r Ei "ntriuii^en machen, h.it jenes >iclj 
di'' s|>c; i'-ll khiu.-.cht; Seite ile» giossen Aufgaben-komplexes der Hygiene j»ewHhlt. FUr den 

prakti-chen Arzt ist dies von grosser Bedeutung, und in diesem Sinne l(ann das neue 
Werk nur freudig beirfisst werden. Das vorliegende Heft »Prophylaxe der Fninenkrank- 

heiten» von lloz. Dr. O, Bchaeffor zei^t, m weicher \Veihe die einzelnen Mitarbeiter 
(1 ^ ' ■ ■: I . i':.;it>e Iftscti ' U t'b I' f Hi üh t licti p Anordnung, 

kurze, aber klare Darstellung sind die RichtsohnNr« nach der vorgegangen wird. Da;. 
Bveb wird ein vdrirefNiehts sein. 

- ..New Yorker Medizinische Monatsschrift'* schrribt in Nr. 2 l9no .n^i der 

Wichtigki it der Prophylaxe in di-r Modiii» uii«; hci der Reihe hervorragend ci .Mit.iri»eiter 
darf man dem vollstäiidigcn Erscheinen des Werkes, das auf ca. 60<.) Seiten berechnet ist, 
mit Freuden entgegensehen Bis jetzt liegt der 1. Teil der I Abteilung, die ProphylaxiK 
bei Franenkrankheiten von O. Schaeffer vor. Leider verbietet es sich, hier nSher auf 
den Inluit dieses ersten Teiles des 1 lan<li)uches näher etii7ii.'. " cn, allein so viel lässt 
sich schon an der Hand der Sc h ac ff er' sehen Abhandlung »agen, dass das 
Handbuch eine bedeutende l.ucke in der bisherigen medisiniachen Liitcrstiir 
In vorteil h .1 f f • r W i-. lusfilllen wircU. 

Die „Deutsche Praxis" schreilu in No 4, u. a.: Nach Durchsicht dieses zweiten 

Teiles mllsscn wir no.h sjanz bL-sonders d.Trauf hinweLicn, dass es ein ausserordentlich 
glücklicher Gedanke der llerauKgeber war, ein solches Handbuch der Pro* 
phylaxe erseheinen an lassen. Auf allen Gebieten der Medizin spielt die Pro* 

|) Ii V 1 Lt \ e r T t) o h e r V o r r a g L- II d w i e h t i e Rolle und diese u n b «• < t : > i f h ,t r o Ii ■ j <' e u t u n g 
d .1 D n dl III Arzt nictit besser vor Augen geführt werden, als durch ein speziell 
dem <- .'genstande gewidmetes llsttdbnch, das sieh durcb knappe» aber prftsise 
cnd ubersichtliche Dartttellung sttsseichnet 
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Der patlioh »f^isclic Zustand, dass das Weib im geschlcchtsreifen 
Alter IroU wieclerhulteii, durch iangcre Zeit fortgesetzten, in normaler 
Weise ausgeübten sexuellen Verkehrs nicht befruchtet wird, die Sterili* 
tät, ist in den Endursachen zwar noch lange nicht vollkommen auf 
geklärt; aber die anatomischen und physiologischen Forschungen der 
Gegenwart, wie die rationelle Verwertung sichergestellter, statistischer 
Daten haben doch die Erkenntnis mancher Thatsachen gelordert, welche 
die Konzeption des Weibes fördern oder behindern, die Fertilität und 
Sterilität des Weibes beeinflussen. Diese Thatsachen in geeigneter 
Weise dahin zu verwerten, dass das Weib seines edelsten Vorzuges, 
der Mutterschaft, nicht beraubt werde, ist Aufgabe der Prophylaxe 
der Sterilität. 

Die Scliu ierigkeit dieser Prophx laxe ist eine um so grössere, 
als selbst bc/iigltrh solcher körperlicher Zustände, welche, sei es von 
Seite des Weibes, sei es von Seite des Mannes, zur Sterilität der Ehe 
fuhren müssen, absichtlich oder unabsichtlich, einseitig oder beider- 
seitig oft verhängnisvolle t'nkenntnis licrrscht. l'latn setzte fest, dass 
vor einer {edcn Heirat die Richter sowohl den Mann wie die Frau und 
zwar jenen ganz nackt, diese aber nur bis an den Gürtel entblosst, 
besichtigen sollen, um sich von der Tauglichkeit oder Untai^ichkeit 
der betreffenden Personen für den Ehestand zu überzeugen; denn Piato 
hielt es für eine Art von Todschlag, ein Weib zu umarmen, wenn es 
keine Leibesfrucht liefern könne...« Wie selten kommt bei uns hin- 
gegen der berufene Richter in solcho* Angelegenheit, der Arzt, dazu, 
sein massgebendes Urteil vor der Eheschliessung abzugeben! Am 
ehesten noch tiann, wenn ein schuld bcwusstcr I'.hckandidat sich ver- 
sichern w'iW, dass er keine Reste von Syphilis als Iloclizeitsangebinde 
initbrmge. Aber es fällt keinen Eltern eines Mädchens, welches den 
Ehebund eingehen soll, ein, den Arzt zu befragen, ob dasselbe die 
physische Befähigung zur Fruchtbarkeit h:\Vn\ 

Um den Begriff der Sterilität /u klaren, ist vorerst daran fest zu 
halten, dass der ideale Zustand der unmittelbaren Konzeption nach der 
ersten Kohabitation von Mann und Frau fast nie in Wirklichkeit vor- 
kommt, sondern beim Menschen ebenso exzeptionell ist, wie die so- 
fortii^e Befruchtung beim Tiere als Regel zu betrarliten i.st. Der 
Intervall zwischen Hoclueit und Geburt des ersten Kindes ist ein sehr 
variabler und man kann von wirklicher Sterilität nur dann sprechen, 
wenn bereits mehr als drei Jahre des ehelichen Lebens ohne Kon- 
zeption verflossen sind ; man kann aber auch annehmeni dass \-erheiratete 

l* 



Digitized by Google 



4 



Kisch, «iterOitSt. 



Frauen, bei denen der Eintritt der ersten Empfängnis sich über 
16 Monate verzö|^crt, schon mit einer gewissen Wahrscheinllchkdt als 

steril zu betrachten sind; diese VVahi sclieinlichkeit wächst, wie die 
Ziffern der Statistik ehehchcr FruclUlxirkeit. erweisen, stetig bis zum 
Ablauf des zweiten Jahres der Ehe und steigt dann rapid im nädisten 
Jalire an. 

Die ätiologischen Momente der Sterilität sind, bei dem Dunkel, 

das nocli über die I^ctails der Art der Befruchtung beim Menschen 
herrscht, schwer zu schematisieren. In der grössten Zahl der I'alle 
von Sterilität ist auch zumeist nicht eine einzelne Ursache dafür zu 
beschuldigen, sondern das Zusammenwirken mehrerer, ursächlich zu 
betrachtenden Störungen. Indes glaubte ich dem pr.i]<tisi hen Stand* 
punkt zu entsprechen, indoni ich die Sterilität des Weihes in drei 
grosse Gruppen zusammeniässte '): Durch Unfähigkeit zur Keimbildung, 
durch Behüiderung des Kontaktes von normalem Sperma und 0\'uium, 
und durch Unfähigkeit zur Bebrütuii!; tles lues. 

Demc^emäss wird die Pn'phylaxe tier Sterilität x-orj'Tti^sw eise 
auf drei Momente das Augenmerk zu richten haben, nämiich dass: 

1. die Keimbildung beim Weibe in normaler Weise er* 
folge, dass die Ovula normal entstehen und zur Reife gelangen; 

2. die Konjugation von Spermakern und F.ikern, der gegen- 
seitige Kontakt nonnnl beschaffener und erhaltener Spcrmatozocn mit 
dem Ovulum ermcigiicht werde; 

3. der Uterus geeignet sei, der Bebrütung des befruchteten 
Eies stattzugeben. 

I. Prophylaxe bezüglich normaler Keimbildung. 

Die rroj)hylaxe der Sterilität wird, da die I'ähigkoil 7.m Keim- 
biltiung mit dem Eintritte der ersten Menstruatiim beginnt, schun von 
der Pubertätszeit des Mädchens ihren Ausgang nehmen, dem 
Menstrualvorgange überwachende Aufmerksamkeit schenken und alle 
Schädlichkeiten während der Menstruationszeit zu vermeiden suchen, 
lici dem innigen Zusammenhnnt^e zwischen dem Zustande ties keitn- 
bildenden Organes, des Ovariunjs und seiner Thätigkeit, der Ovulation, 
mit dem Vorgange der Menstruation, deren Auftreten und Fehlen, 
regelmässiger oder irregulärer Beschaffenheit, ist es nicht zu verwundern, 
dass regelrechte Menstruation und 1'rurhibarkeit des Weibes pnrallcl 
verlaufen und tiass in der Wahrung von Menstruationsan«>inalien 
auch die prophylaktische Bekämpfung der Neigung zur Sterilität gegeben 
ist. Durch unzweckmässiges Verhalten der jungen Mädchen während def 
Menstruation, durch Sj^ringen, Tanten, Riiteii. Schlillscluihlaufen an 
diesen Tagen, wird nicht allzu selten zu traumatisclien und entzündlichen 
Läsionen in dem Ovarhmi wie im Peritoneum und Bcckenzcllgewebe 
Anlass gegeben, deren Folgezustände später Sterilität verursachen. Man 



*) Die St.iilität des Weibes. Zweite Attflage. \Vien und Letprig. Crban tind 
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gewöhne das sorglose, unerfohrene Mädchen schon daran, den men- 
Strualen Vorgängen bezüglich ihres Zeitpunktes des Auftretens, 

der Menge und Beschaffenheit des ausgeschiedenen Bhites v<Mlste 
Aufmerksamkeit m '^clienkcn, wahrend der Menses sich mehr odiT 
minder ruhig /.u halten, jcdcntalls raschen Tcmpcraturwcchsel, Erkaltung, 
heftige körperliche Anstrengung und Erschütterungen des Unterleibes 
zu meiden. 

Der Erf'brnngsthatsache, dass t^^cradc wahrend des Katamenial- 
flusses besondere Neigung zu J^rkaUungen herrscht, muss durch an- 
gemessene Kleidung, warme Beschuhung, Tragen geschlossener, nicht 
zu weiter Beinkleider Rechnung getragen werden. Herausgdien bei 
schlechtem, windigem Wetter, in Schnee und Regen ohne genügenden 
Schutz, tlie dadurch verursachte Erkaltung kann leicht ()lützUche Störung 
der Menstruation, die Ausbreitung eines Vaginalkatarrhs auf das Endo- 
metrium 'jnd die Tuben veranlassen. 

Und wu' die liingfrau. .sosoll auch die l'raii rilmlirhe \'(ir>irlit iiben. 

W enn bei jungen Madchen das erste Aultreten der Menstruation 
sich ungewöhnlich spat verzögert, oder wenn die Menstruation zwar "i- 
rechtzeitig eingetreten, aber sehr spärlich ist, oder durch längere Zeit 
aussetzt, oder mit Schmerzen auftritt, oder in .sehr profusem Masse 
vorkommt, so ist diesen Momenten ärztliche I^eachtung zu/rinvenden 
untl zu erwägen, in welcher Weise den ineran Schuld tragenden 
Ursachen: Blutanomalien, Konstitutionsveränderungen, wie mangelhafter 
Entwickelung des (senitalapparates, entgegengewirkt werden kann. Es 
ist wohl konstatiert, d.i'^s Anämie und Chlorose die Menstruation 
beeuitriichtigea, wahrschemlich geht hiebei die Ovulation zwar regel- 
mässig \on statten, aber die Kongesttonierung des Ovariums ist un- 
genügend, um die Berstung des (iraaf sehen Follikels zu stände zu 
bringen. Die l.ipf^matnsis iinix'ersalis hat häufig spärliche Men- 
.struation oder vollständige Amenorrh«)e zur Folge, Nach akuten in- 
fektiösen Krankheiten, Typhus, Rekurrcns, Cholera, Scarlatina, 
Septikämic treten nicht selten parendiymatöse Oophoritis mit Ent- 
zündung untl Zugrundegehen der Graafschen I'olükel ein. Die akute 
Oophoritis hebt gewöhnlich die Thätigkeit der Ovulation auf, die 
chronische Oophoritis licmmt diese zeitweilig, behindert ilie E.xpulsion 
der Ovula und die Aufnahme derselben durch die Tuben. Syphilis 
unil gonorrhoische Infektion kann chronisch-entzündliche Prozesse 
der Ovarien veranlassen, welche die ( )vulati »nsthätigkeit beeinträchtigen. 
Auch Herz- und Gefässcrkrankungcn verursachen zuweilen durch 
chroni.sch-entzündliche Induration in den Ovarien Behinderung der Keim- 
bilduDgsfähigkt it Skr< [diulose, Rhachitis, Phthisis, Diabetes, 
WecliM ' fieberkaciie.xie sowie lange fortgesetzter CcniKs von 0]iinm, 
Morphium, Missbrauch der alkoholischen Getränke vermögen 
Amenorrhoe zu veranlassen, die Ovulation zu sistieren oder vorzeitige 
Atrophie der Ovarien und hiemit Unfähigkeit zur Keimbildung hervor- 
zubringen. Ungeniigentle ICntwickelung tlcr Ovarien kann tlie Keim- 
bilcUmg temporär verzögern. Endlich sind zahlreiche l'älle bekannt, 
dass Störungen der Innervation, Erkrankung des zentralen und 
peripherischen Nervensystems, die funktionelle Thätigkeit der Ovarien 
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becinträchtif^en, plötzliche Alteration di r Xer\ en die Ovarialfunktioii mit 
einem Schlaj^je hemmen kann. Das lYhlen beider Ovarien sowie an- 
geborene Atrophie der Ovarien liat selbstverständlich Sterilität zur 
Folge; hingegen sind hygienische wie medikamentöse Eingriffe ^egen 
die obentjenannten Blut- und Konstitutionsanomalien, sowie Behandlung 
der lokal t ntziindüchen Prozesse geeignet, die Menstruation zu regeln 
und die l'unküon der Ovarien zu restituieren, auf solche Weise 
prophylaktisch dem Folgezustande der Sterilität entgegen zu wirken. 

Ein allgemein* roborierendes W iTahren, kräftigende Diät, An> 
Wendung von Eisenmitteln, systematiscluM- Genuss frischer Luft im Ge- 
birge, im Waide und an der See bewirken zuweilen, dass anämische 
wid chlorotische Frauen, welche s<Hist frei von organischen Erkrankungen 
der Genitale, in der Ehe den gewünschten Kindersegen missen, dieses 
teilhaft werden. ]-V-ttleil)iL;e l'"raucn, wclrlu- durch rationelle, enlfeltende 
Methoden von ihrem enormen Fettballaste ausgiebig belreit werden, 
erhalten hiedurch nicht selten auch Fertilität. Dem Alkoholgenusse 
fröhnende Frauen, von diesem Missbrauche durch systematische Ent- 
ziehung gl heilt, sind hienach in den ersehnten Zustand der Gravidität 
gekommen. Skro{)hulöse Individuen wurden narli einer die^t* Kon- 
stitutionsanomalie verbesscrncien Kur, nacii Gebrauch von Jodu assern 
und Soolbädem, endlich fortpfianzungsfahig. Wie sehr oft scheinbar 
ferne liegende Anlässe als Sterilitätsursacl u n in Betracht kommen, er- 
weist ein Fall (Palniai) einer anämi.schen, hochgradig nervösen l-^'rau, 
welche in dreijähriger KUe steril war, über grosse Sclimerzen w ährend 
der Menstruation klagte; nach Abtreibung einer Taenia schwanden die 
Beschwerden und die l'rau wurde gravid. Vollkommene Aendcrung 
der I.cbcnsw eise. Wechsel des daticrnden ;\ureiilhaltes in einem anderen 
Klima vermt>L,'en Kinfluss auf Fertilität und Sterilität zu iiben und sind 
hieher einschlagige Momente. 

Mit Bezug auf die Vollkommenheit der Keimbildung lässt sich 
Terner als Prophylaxis der Sterilität angeben, dass bei Schliessung 
der J'liie tlarauf Rücksicht genommen werde, dass das Mädchen seine 
volle körperliche und speziell sexuelle Entwickclung erlangt habe. 
Dieser Zeitpunkt der vollen Geschlechtsreife des Weibes, welcher ja nach 
Rasse, Klima, Ernährung, individuellen VerhsUtnissen« psychischer Be- 
einflussung sehr verschieden ist, lä-^'^t sich in unseren Gegenden im 
allgemeinen als mit dem zwanzigsten Lebensjahre zusammenfallend 
annehmen. In ausscreuropäischen T^ändem tritt die Keimbildungs- 
fähigkcit häufig in sehr frühen Lebensjahren ein; es zeigt sich aber 
dabei, dass mit früher Pubertrii nnd früher Mutter-cliaft auch ein zeit- 
liches FIrlöschen der (ieschlechtsthatigkeit stattfindet. Auch in unseren 
Gegenden erweist sich, dass allzu jugendlich sich verheiratende Mäd- 
chen in Bezug auf l^'ruchtbarkeit jenen nachstehen, welche beim Eintritte 
in die Ehe bereits vollste Entwickclung des (jcnitalapi)arates aufvei^. n. 
Ks zeigt sich, dass bei I'rauen, die im Alter zwischen dem L'n und 
24. Lebensjahre heiraten, Sterilität am .seltensten ist; diese ist hauiigcr 
bei Frauen, welche im Alter von 15—19 Jahren in die Ehe treten, und 
von dem 24. Leben^ahre an als Zeit der Verheiratung nimmt w iederum 
die Sterilität mit dem jeweiligen Alter der Frau zu. Die bezüglichen 
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statistisdien Ausweise ergeben ferner, dass diejenigen Frauen, welche 
vor ihrem 20. Lebensjahre (mit 15 — 19 Jahren) geheiratet haben, länger 
auf den Eintritt der ersten Gravidität warten niussten, als die, 
welche innerhalb des 20. bis 24. Lebensjahres sich verheirateten, letztere 
sehr rasch fertil wurden und einen hohen Grad von Fruchtbarkeit 
hatten; jene, die nacli dem 24. J.ihre sich verehelichten, wurden später 
fruchtbar, als ihre Vorgängerinnen, i^ci Frauen, welche vor dem 
20. Jahre in die Ehe traten, fand die erste Geburt durchschnittlich 
erst nach 26 Monaten statt, während bei Frauen, welche erst nach 
dem 20. Lebensjahre heirateten, die erste Geburt durchschnittlich bereits 
nach 20 Monaten erfolgte. 

Es wirkt also bezüglicli des Alters der \'crlieiratiuig allzu grosse 
Jugendlichkeit sowie das Gegenteil, vorgeschrittenes Lebensalter, beim 
Eintritte in die Ehe fiir die Frau schädig^cnd auf die Fertilität und ist 
diesbezüglich als am i^^iinstigsten die Lebensperiode vom 20. bis 
24. Jahre zu bezeichnen. 

Und ebenso wie in Bezug auf Proph>-laxe der Sterilität der Ehe 
das Madchen in diese nicht zu juni^^ eintreten .soll, i.st auch die Ehe- 
schliessunc^ einer Frau, bei welcher bereits die Zeichen des Klimax 
deutlich ausgeprägt sind, als zweckwidrig bezüglich der Fortpflanzung 
zu bezeichnen. Wenn die Ovarien bereits den rückbildenden Prozess 
eingegangen haben, in den Eizellen fettige Degeneration eingetreten ist, 
die Menses bereits aufi^ehört haben, der Uterus selbst seine Rückbildung 
bekundet, Veränderungen, welche ijeuohnlich mit dem ."^O. Lebensjahre 
der Frau beginnen, zuweilen iibcr ini Alter von UO Jahren und darüber 
hinaus noch nicht völlig abgeschlossen sind — dann ist die senile 
Sterilität eingetreten, die sexuelle Thätigkeit des Weibes in Bezug auf 
Fortpflanzung abgeschlos.sen. Schwächliche, durch Strapazen herab- 
gekommene Frauen, sowie solche, welche in spateren Jahren erst die 
Menses bekamen, jungfräulich blieben oder keine Kinder geboren haben, 
verlieren früher die Keimbildungsfähigkeit, erlangen eher senile Sterilität, 
als kräftig gcl)aule l'rauen, bei denen die erste Menstruation frühzeitig 
auftrat, deren Sexuaiorgane in ausreichender Thätigkeit waren, die 
mehrere Kinder geboren und selbst gestillt haben. Die Individuen der 
letzteren Kategorie haben daher bis in ein höheres Alter unter gleich- 
bleibenden Bedini^unf^en Aussicht oder die Möglichkeit einer Befruchtung. 

Aber nicht nur das absolute Alter der I'rau, sondern auch das 
relative Alter beider Gatten erweist sich nach statistischen Ergeb- 
ni^en von wesentlichem Einflüsse auf die Fruchtbarkeit der Ehen. 
Diese ist am grössten, wenn die beiden Gatten gleich alt sind, oder 
wenn der Mann nur wenig, um ein bis sechs Jahre, älter ist, als die 
Frau. Das deutsche Reichsgesetz hat als Minimum des Heiratsalters für 
Männer 20 Jahre, für Frauen 16 Jahre festgesetzt, während früher das 
gemeine Recht in Preussen bereits das zwölfte Lebensjahr der Mädchen 
als zulässiges Meiratsaltcr bestimmte. 

In der Tierzucht gilt seit langer Zeit der Grund.sat/, dass alle 
zur Paarung bestimmten Tiere sich in geeigneter und guter Körper« 
beschaffenheit befinden, also zunächst die geschlechtliche Reife erlangt 
haben müssen; ebenso wissen die Landwirte, welche günstige Wirkung 
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auf die Fruchtbarkeit ^vite I-IniährunG^ und ij^clcgcntliche Kreuzung^ dis- 
tinkter Varietäten hat, während nahe Inzucht zur Unfruchtbarkeit lulirt. 

Es miiss auch beim Mcnsclicn als eine prophylaktische Mass- 
regel gegen die Sterilität i» gewisser Weise beachtenswert erschdnen» 
dass die Ehe nicht mit sehr nahen Verwandten eingegangen werde. 
Wenn auch die Schädlichkeit der \^erhciratunix unter Blutsverwandten 
in Bezug auf Fruchtbarkeit der Ehen nicht vollkommen unzweitelhaft 
erwiesen ist, so sprechen doch manche Thatsachen dalur, dass die 
Inzucht, wenn auch nicht in demselben Masse wie bei der höheren 
Tierweh, doch auch beim Menschen von ungünstic^en h'olgen fiir die 
Fortpflanzung sei. »Wenn wir«, sagt Darwin, '^Bruder und Schwester 
einer reinen Rasse, die irgendwie zur Sterilität neigt, paaren wünten» so 
würde die Rasse siclicrlich in wenigen Generationen zu Grunde gehen.« 
\Vcim verwandte l iete sich begatten, so ist die Zahl der Jungen eine 
^eriuLCcre, als gewohnhch. Es wurde hiefür die Annahme gcItiMnl ge- 
macht, dass die V'erminderung der Feitilitat auf einer verringerten 
Ovulation und diese auf einer Einwirkung des Nervensystems infolge 
der instinktiven Abneigung beruhe. Auch beim Menschen besteht und 
bestand seit allen Zeiten eine fast allgemeine Abneicnmcy sämtlicher 
Rassen gegen Heiraten unter sehr nahen Verwandten. Hei manchen 
wilden Völkern herrsdit der Gebrauch der Exogamie, welche dem 
Manne verbietet, ein Weib aus dem eigenen Siannnc zu nehmen. In 
den li<")chstcn Kreisen der europäischen Gesellschaft, in den Regenten- 
familien, in denen Verwandtenehen recht häufig sinti. ist das Verhältnis 
dar sterilen Ehen zu den ferttlen ein weitaus ungimstigeres, als in den 
mitderen Schichten der städtischen und ländlichen Bevölkerung. Indes 
sprechen andere That.s;ichen und stativtiselie Daten dafiir, dass die Bluts- 
verwandtschaft allein nicht als Grund der Sterilität angesehen werclen dürfe. 

Die Bezieliung zwisclien Menstruation und Ovulation hat ihren 
Ausdruck auch in dem Umstände gefunden, dass die Konzeptions- 
fähigkeit, obgleich allerdings nicht an eine bestimmte intermenstruelle 
Zeit gebunden, doch am günstigsten in der Zeit zehn bis acht 
Tage nach der Menstruation zu sein scheint. Statistische Zusammen- 
stellungen haben ergeben, dass die meisten Chancen zur Konzeption 
die ersten Tage nach dem Aufhören des menstruellen l^lutflusses liefern, 
so zwar, dass je mehr der Termin der nächstfolgenden Menstruation sich 
näliert, um so meiu* die Zahl der Konzeptionen abnmimt; vor der 
Menstruatioh kommen Konzeptionen fast gar nicht vor. Diese An- 
schauung von der Begünstigimg der Konzeption in den ei su n Tagen 
nach der Men.struation wird darum liei den prophylaktiselien Ma.ss- 
nahmen gegen Sterilität Beachtung finden können. Es crsciicint in 
Fällen, in denen sich kein wesentliches anatomisches Hindernis der 
Konzeption nachweisen lässt, 'die letztere aber dennoch lange ausbldbt, 
der Rat an den Ehemann gerechtfertigt, ilie.ser solle sich des Coitus 
während vier Wochen enthalten und dann unmitteU)ar den Tag nach 
dem Aufhören der Menses koliabiliereii und dies nielnere Tage nach- 
einander thun. Nicht nur. dass das Ovulum in dieser Zeit am geeig- 
netsten zur Befruchtiuig ist, häufen sich noch mehrere andere Chancen, 
um Konzeption herbeizuführen. Die sexuelle Erregung der Frau, auf 
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welche behufs Iconstepttonsföhi^ Gestaltung des Coitus ein gewisses 
Gewicht zu legen, ist namentlich in der menstrualen und ersten post- 
menstrualen Periode sehr i^u stcii^crt. 

Zur Prophylaxis der Stcriiität bezüglich der Keinibildung 
gehört e^i endlich, dass bei Operationen, welche am Weibe in allen 
Lebensjahren vor der senilen Beendigung seiner Sexualthätigkeit vor- 
genommen werden, die Rücksicht auf Krhaltung der Keimdrüsen, 
somit der I-^^rtpflan/'ungsrähigkeit nicht ausser acht gelassen werde. 
Also vor allaii Schonung der Ovarien, die ja jetzt mit dem Erloschen 
der vehementen Adnex-Operationszeit sich schon eines grösseren Schutzes 
erfreuen, als vor etwa aiulcrthalb Dezennien, da die Kastratton des 
Weibes aus iin;^i'.l;in;^Michcn Gründen nur wegen Neurasthenie empfohlen 
wurde, oder nicht ganz einwandfreie Tuben schon den Antrieb zur Ent- 
fernung der Adnexe gaben. Der jiropln laktischen Rücksicht gegen 
Sterilität entsprang der Versuch Schröders, bei der Operation von 
( )varialtumoren einen k!einrn, nocli als L^'csund erkannten Rest 7:ur 
eventuellen Erhaltung der Konzeptionslahigkeit bei jüngeren l'raucn 
zurückzulassen, und derselben Prophylaxis trägt die Empfehlung anderer 
Autoren Rechnung, nach gemachter Laparotomie und Lösung der die 
Beckenorgane verbindenden W'rw achsungen aus der verschlossenen Tube 
ein Loch herauszuschneiden und die Ränder der so neugcbildetcn Tuben- 
üffnung auf das Ovarium aufzunähen. Bei der wegen Myomen des 
Uterus in Frage kommenden Indikation zur Kastration oder Total- 
exstirpation des Uterus wird das Bedenken, im ft)rtpf1anzungsfahigen 
Alter operative Sterilitiit lu rbeizufuhrcn. unter Umständen nicht zu leicht 
genommen werden dürfen. Auch die wegen verschiedenartiger Er- 
krankungen der Tuben mit Beteiligung der Ovarien an den Entzündungen 
und Adhäsionen indiziert erscheinende Salpingo-Oophorektomie 
muss schon mit Rücksicht auf die liiedurch veranlasste Sterilisierung 
der Frau auf wirklich dnngend m )t\vcndige l'älle eingeschränkt werden. 

Bei der Difl'erentialindikalion , ob die alte Metliode der Sectio 
caesarea oder die Porro'sche Methode geübt werden solle, wird man 
in t iiH III bestimmten Falle darauf Rücksicht nclmien, dass bei crsterer 
Operation weitershin Konzeption und (jeburt niMi_;lieh ist. bei der 
Porro schen Ausfuhrung aber unbedingt Sterilität licrbeigefulu"t wird. 

Selbst bei kleineren operativen und mechanischen Eingriffen im 
weiblichi 11 flcnitalc wird die prophylaktische Rücksicht obwalten müssen, 
dass du reh dieselben nicfit Stcriiität bedingt werde, so bei Aetzungcn 
des Cer\ ikalkanales, tlass keine Obliteration des Orißcium uteri eintrete, 
bei Sondierungen des Uterus, bei intrauterinen Injektionen, 
beim Curettement. ja selbst bei gynäkologischer Massage, dasS 
nicht de.ich unzweckmässiin' oder zu intensive Aushilirunc^ es /u peri- 
metrilischen untl pelveoperitonitischen IVozesscn komme, welche so 
leicht den Anlass zur Stcriiität bieten, endlich bei geburtshilflichen 
Eingriffen, dass dieselben diesbezüglich weder durch Infektion Ent- 
züntlungen, noch narbige Verengerungen der Vagina sowie X'ei wachs- 
ungen derselben nnt tier Cervix herbeifuhren, die ein Befruchtungs- 
hindernis abgeben könnten. 
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II. Prophylaxe bezQgllch der nötigen Konjugation von 
Spermakern und Eikern. 

Damit die unerlässliche Bedingun;::: der Befruchtunj^, die Kon- 
jugation von Sperniaicern und Eikern erfolge, ist es notwendig, dass 
die Kohabitation in normaler Weise stattfinde, welche das Ein- 
dringen der Spermatozoen in den Uterus ci möglicht, dass dem Kontakte 
derselben mit dem Ovulum sich kein Hindrmis entgegenstelle und 
ciidHch, dass das Sperma selbst eine befruchtunc:^^rähige Kigenschutt 
habe. Es gehört zur Prophylaxis der Sterilität, alles zu verhüten, 
was den geeigneten Vorgang des Kohabitation»- und Befruchtungs- 
aktes beeinträchtigt. 

In der Norm entleert der Penis das Sperma unmittcll^nr am ()s 
uteri oder in der Xahe desselben. Walirend der Ejakulation des 
Spermas findet eine })eiistaltische Zusammenziehui^ der Vagina statt, 
wodurch die Samenmasse unter einem gewissen Druck am Muttermund 
staut. Zugleich tritt die Utcrusmuskulatur in Aktion, der Uterus steiprt, 
unterstützt von der Bauclipresse, tiefer ins Becken hinab, der Mutter- 
mund wird durch die Muskdn des Uterus eröffnet, es tritt eine Rundung 
des bis dahin flachen Ausganges ein, hiemit in Verbindung eine Aus- 
treibun'^ des .Sekretes der Cervikaldrüsen und l'-insaugtinc^ von geringen 
Mengen des Spermas m den Cervix uteri. Ebenso otincn sich wahr- 
scheinlich die sonst ziemlich verschlossenen, innei'en Mündungen der 
Tuben weiter und fördern den Eintritt der Spermatozoen, deren Loko< 
motionsfähigkeit selbst aber auch als ein wichtiger Faktor Pur tlie I>e- 
fruchtcnde Bcgegnunc^ des Spermas mit dem OvnUim ersrlu int I )u-^e 
Vereinigung von Sperinu und Ei, welche zur Befruchtung fuhrt, durfte 
in der Regel (IHlenle) beim Menschen im Anfangsteile der Tuben und 
zwar innerhalb des äusseren Dritteiies stattfinden, an der Stelle, wo 
die tiefen Tubentaschen dem Sperma eine Aufnahmsstätte für längere 
Zeit bieten. In die Tube gelangt das reife Ovulum aus dem Ovariuni 
durch fördernde Bew egungen der Fimbrien und wird in der Tube durch 
die Wimperung weiter gebracht. 

F.> i.st aus dem Gesagten ersichtlich, dass schon die Art der 
Kohabitation, der Modus coeuntli, das mec hanische Verhältnis zwischen 
Menibrum und Vaginn, elic sexuelle Ivrrcgung des Weibes, das hievon 
abhängige aktive Verhalten desselben .sowie der Eintritt der Reflex- 
aktioncn der Muskulatur des Ikxkcneinganges, der Vagina und des 
Uterus und <lcr Sekretion der Cervikaldrusen, die Position ties Weibes 
post coitum i'lnüluss uut (.lie Konzeption haben, luer müssen also die 
prophylaktischen Ratschläge und Massnahmen schon einsetzen. 

Zur Prophylaxb <ler Sterilität gehört eine richtige Belehrung 
beider Ehegatten iihcr das Verhalten in der Hochzcit.snacht und 
beim Coitus. Die vollständige Unwissenheit des unschuldigen jungen 
Mädchens, in einzdnen Fällen sogar auch des Mannes über das Wesen 
und die Vorgänge der Kohabitation gibt zuweilen nicht nur zu pein- 
lichen, sondern auch verhängnisvollen, traurigen Vorgangen in der 
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Hochzeitsnacht Antass. Wo sich die Mutter in falscher Scham nicht- 

entschlicsscn kann, der in die I"2he tretenden Tocbter die nötige Be- 
lehrung /VI Lieben, sollte diese letztere \ nn flcm Arzte ausgehen, dessen 
sittlichem Ernste und treuer BcrufseriuUung Vertrauen entgegengebracht 
wird. Der in die Ehe tretende Mann ist oft, selbst wenn er schon 
sexuellen Umgang gepflogen hat, über die zweckmassige Art des 
Vollzuges des Coitus einer V'irgo gegenüber in Verlegenheit. 

j»Je älter man als Frauenarzt wird,« sagt mit Reclit J. Veit, »desto 
unglaublichere Dinge erfahrt nran diesbezüglich. Die meisten Mit- 
teilungen derart würde man als subjektive Angaben von Patienten nicht 
sehr lioch s( hai/cn. wenn nicht der unverletzte Hymen die objektive 
Baijis darsteike. ich habe Berichte von solclien (unerfahrenen) IChe- 
leuten, aus denen hervorgeht, dass der Penis des Mannes zwischen die 
fest aneinander geklemmten Oberschenkel der Frau gefiihrt wird, die 
Frau schli(}sst die Beine, der Mann spreizt sie. und natiirlich bleibt der 
Hymen erhalten. Ich \v)h<- VMc vnn Sterilität i^esehen. in denen ich, 
deswegen konsultiert, bei mlüktcm Hymen die Mitteilung erluelt, dass 
die sexuellen Beziehungen ganz in Ordnung seien, so wenig haben die 
Nächstbeteiligtcn eine Ahnung davon, dass sehr einfache Vorbeding- 
ungen für den Kintritt einer Schwangerschaft fehlen.« 

Es muss aber veriiutct werden, dass die zweckwidrigen Mani- 
pulationen der Kohabitation Persistenz des Hymens, Entzündungen am 
introitus vaginae, Vaginismus veranlassen. 

Die Persistenz, des Hymens ist ein nicht .sehr seltenes Hinder- 
nis der befruchtenden Begegnung von Sperma und Ovulum und wird 
so zur Ursache der Sterilität Daran, dass der Hymen längere Zeit, 
selbst bei mehrjähr^r Ehe noch intakt bleibt, kann ausser der Un- 
kenntnis der Eheleute von der Art der Kohabitation, die abnorme 
Rigidität des Hymens, eine abnorme B •sclinfTenlu it des.selben, so 
Hymen septus mit Scptum .seimiger Art, Sciiuld tragen oder die 
unzureichende männliche Potenz, oder eine durch unzweckmässig aus- 
gefiihrte Kohabitationsver.su che her\'orgerufcne Entzündung der Fossa 
navicularis. Wenn auch l'älle \'on Gravifhtät b'i unverletztem Hymen 
bekannt sind, so ändern diese seltenen Ausnahmen nichts an der Tbat- 
sache, dass in der Regel eine Immissto membri zur Befruchtung not- 
wendig ist und es ist, wenn der Hymen von abnormer Zähigkeit oder 
wegen ungenügender Potenz des Mannes persistiert, die hUttic^e oder 
unblutige Entfernung* des Hymens als prophylaktisch gc^en 
Sterilität unbedingt notwendig. 

Der als Vaginismus bezeichnete Zustand der Hyperästhesie des 
Hymens und des Introitus \aL:inae, verbunden mit licftigen, unwill- 
kürlichen, spasmodischen KoiiiraktHjncn ties Constricior cunni und der 
anderen Muskeln der Regio urogcnitalis und analis, kann Sterilität ver- 
ursachen, indem die Schmerzen und Reflexkrämpfe, welche jeder Be* 
gattungsversuch, ja schon die Annäherung des Mcmbrum virile auslöst, 
die Kohabitation \n!lständig unmni^üeh machen. Der T/rund flieser 
pathologisclien i'lrsclieinung liegt zum i eil in zweckwidrigen Kopuiations- 
versuchen, welche an der unrichtigen Stelle des weiblichen Genitale 
einen Reiz ausüben, der zunächst einen tonischen Reflexkrampf des 
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Constrictor cunni verursacht, an den sich bei grösserer Intensität und 

bei weiter anp^estrebtem Coitus si);istlstlu K'Mitraküonen des Musculus 
sphinctcr ani. der l^ammnmskeln. auch des Sphinctcr vesicae anschlicsscn 
und einen Sturm hervorrufen, welclier jede sexuelle Annäherung auf 
liingcre Zeit verleidet. Befördert wird das Zustandekommen des Va^i- 
nisnius, wenn die Frau, neuropalhisch veranlagt, sehr irritabel ist und 
durch das erfolglose HennilKn «les unu isscntk n tnlcr unvermögenden 
Mannes einen nervösen Insult erfahrt, weicher sich durch Hyperkincse 
kund gibt. Zuweilen veranlassen den Vaginismus aber pathologische 
Verhältnisse des weiblichen Genitale, wie Entzündung des Hymens, 
l*"i.ssur am Tntroitu? \'ac^inac, ciitziind:ichc Affektion der 
Follikeln der Vagina sowie lier Caruncul.'i'* mvrtiformcs, Vulvitis. 
Urethritis u. ni. a. Es können endüch aucli den \'aginisnius ver- 
anlassende KHimpfe der Muskulatur des Beckenbodens unter dem Ein- 
flüsse von F'rkaltungen eintreten. 

Rei Hcstelipn von \\ic^inismus ist es therapeutische Aufgabe, die 
Hyperästhesie des (icnitale herabzusetzen und durch allmähliche, der 
Empfindlichkeit Rechnung tragende Ausdehnung des Introitus 
vaginae die M(k < j l eit der Kohabitation vorzubereiten, wobei auch 
eine psycliische Heeintlussung angewendet werden inuss, um die vor 
jedem KolKii>u<itionsversuche scheu gemachte Frau zu beruhigen und 
ihr Mut zu/.us])rechen. Von Wichtigkeit ist es, den Gatten zu belehren« 
wie er nach Heilung des Vaginismus in geschickter Weise den Cottus 
zu vollziehen habe, um nicht von neuem Schmcrzanfälle hervorzurufen. 
Zuweilen ist neb.st der Dehnung tler Vulva mit .stuin]>rer Gewalt die 
K.xzision eines sehr empfindlichen, entzündlich gereizten 1 lymeiialringcs 
angezeigt. 

W enn auch ohne Vaginismus nur eine angeborene Verengung 
des hüroitus vaginae die Kohabitntion erschwert oder ^^^anz unmocjltcli 
macht, so ist gleichfalls eine Dehnung, nach Anastliesierung der \'ulva 
mittelst Cocainlösung, durch Einführung immer stärkerer Bougics oder 
von Specula sich steigernder Grösse angezeigt. Zuweilen ist die Vor- 
nahme die^'^r Manijiulation, tben'^o wie beim X'a'^'ini'jnius, nur in der 
Narkose möglich oder auch eine Inzision der stenosierendcn Steile not- 
wendig. Der letztere opcraüve KingrifT erweist sich bei er>i'orbenen 
Stenosen der Vagina oder narbigen Verwachsungen derselben als 
notwendig. 

lün ähnliches \ erfahren, um no. nialc Kohabitation zu erniogliciien, 
nämlich Cocainanästhesierung und eventuell Erweiterung der \'agina, 
ist bei dem von einzdnen Autoren als Penis captivus beschriebenen 
Zustande erforderlich, einem Zustande, bei dem der in die X'agina, 
wenn auch nicht \Mt neirlit <J^:^\^/. leicht etni^'^efiihrte Wenis während des 
Aktes der Koliabiiaiion krampl hali umschnürt wird, so dass er nicht 
wieder aus der Vagina heraus kann. 

Prophylaktisch sollten auch die immer mehr iiblichcn Hi rh/. its- 
reisen als ein schädliches Moment bekämi)ft werden, welche ilie tlurch 
den ersten Kohabhutionsukt gereizten Sexualorganc der F rau den In- 
sulten der Kisenbahnfahrt, sovine ermüdender Fusspartien, Erkältungen 
u. s. w. aussetzen. Femer ist den jungen Eheleuten Masshalten im 
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Genüsse der un«jo\vohnten sexuellen Akte dringend zu empfehlen, da 
durch solche Exzesse nicht selten Kolpitiiä und akute Metritis ver- 
ursacht wird. 

Zu den ZiHtiinden, wclclu: den Kontakt vfui Ovulum und Sperma 
hemnit ii, muss auch der Ausfhll der «e.vucllcn lün i^uni^ des Weibes 
bei der Kohabitation, die Dyspareunie, gczalili werden. ist höchst 
wahrscheinlich, dass ein aktives Verhalten des Weibes Inter coitum 
fiir das Resultat der Befruchtung förderlich und dass die sexuelle Er- 
repfuni^ de^ Weibe: ein notwcndit^e'; (ilicd in der Kette der Hcdint^ingen 
der BelVuchtung bildet, iiuicm durch diese Erregung auf reflektorischem 
Wege gewisse Veränderungen des Cervikalsekretes, sowie Auslösung 
von Muskelaktionen im weiblichen Genitale erfolgen, welche das Ein- 
drinj^'cn und die Beförderung der Spermato?;ot»n in den Uterus be- 
günstigen. Der Ausfall dieser WoUustcmpfindung beim Weibe, der 
Zustand, in welchem dieses bei Ausübung des Coitus keine sexuelle 
Befriedigung, Stendern Teilnahmslosigkeit, ja sogar Unbehagen emj)findct, 
gibt sich nac h iricincn Heobachtun ^(Mi durch zwei Zeichen kund, 
durch das l'eiili n d^s weiblichen l.jaku'.atinnsi^^efiihles beim Coitus und 
durch das rasche Abtlicssen des mannlichen Spermas aus dem weib- 
lichen Genttalschlauche unmittelbar post coitum. Zuweilen ist mit 
Dyspareunie auch perverse (jcschlechtsempfinilung verbunden. Die 
D\'snnreunie karui eine absolute oder nur relative gegenüber einem 
Kohabitantcn sein. 

Prophylaktisch wird man gegen die der iJwspareunie zu Grunde 
liegenden organischen l >krankungen im weiblichen Genitale oder etwaige 
ursächlich zu bcschuldii^n-ndc KonstitutiorTianomalien und Xervenstörungen 
vorgehen. Durch Heilung der chronisch-entzündlichen Zustande des 
weiblichen Genitalschlauches gelingt es öfter, die RctzempfindUchkeit 
desselben zu nonnalisieren und <las entschlummerte WollustgefLihl zu 
wecken. Wenn mit l\\ «[»areunie anämische Zustande vorhanilen sind, 
so muss man diese durch die bekannten ICisenmittel zu beseitigen 
suchen. Ist die 1 Aspareunic bei fettleibigen pastösen Frauen eine 
Teilerscheinung allgemeiner Torpidität, so wird man eine entsprechende 
diätetische Kur vornehmen. Gegen Anästhesie fies Genitale wird 
elektrische un<.l Bäderbchandlung zu etnpfehlen f^cin. Zuweilen wird 
ilurch geeignete Modifikation der Kohabitation und andere passende 
Mittel versucht werden, das mangelnde Wollustgefuhl zu erregen. 
Gegen das rasche Abfliessen des Spermas aus dem weiblichen Genitale ist 
längere horizontale Lage der l'Va'i mir < rl « »litcm Kreuze post rrntiini und 
zur weiteren Beförderung des Eintrittes des Spermas in die tieferen Partien 
des Genitaltraktus zu empfehlen. Hegar und Kaltenbach raten, dass 
wahrend jca«:s V'erharrens der Frau in ilcr Lage der M.nm zeitweise 
die L'nterbauchgej.; nd s;mft erhebt und sie dann ra*^rii talk n lässt. 

Ais ein mechani^ches prophylaktisches llilfsmittei, um längeres 
Verw eilen des Spermas in der V' agina und leichteres l-öiidringen desselben 
in den Cervix zu erzielen, werden auch abweichende Arten der Voll- 
ziehung des Coitus empfohlen, so das alte, zuweilen zweckmässige 
Mittel der l\.o!iabitati<m in der Knie-F.üf 'nhogenlage der I'Vau zu iiben. 
Caspcr erwähnt aucl: eine .solche Moditikation des Coitus, wo eine 
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mit hochgradiger Skoliose behaftete Frau längere Zeit steril blieb und 
erst nachdem sie den Loitus m der Buuclüage vollzielien liess, glücklich 
konzipierte und gebar. Kehrer hat in einem Falle von geschwächter 
Potenz des Mannes, bei dem es zu vorzeitiger Ejakulation des Spermas 
kam, folgendes X'crfnhren angewendet. Ks wurde ein Speculum tn 
vagüiam cingcluhrt und das durch sexuelle Erregung ejakuliertc Sperma 
in den Spiegel und mittels diesem in das Scheidengewölbe gebracht; 
es trat solchermassen Konzeption ein. Die aufrechte Stellung der Frau 
in coitu befinileri die F.xpulsinn (\c<^ Samens und ist daher, als fiir 
Krziclung von Konzeption die ungunstigste, zu meiden. 

ProphyUktisch, uni das Vorkommen von Dyspareunie zu ver- 
hüten, muss ferner bei den Mädchen von früher Jugend auf die Neigfung 
zu Masturbation beachtet und bekämpft werden. Beim Beginn der 
Pubertät wird durch schlechtes Beispiel zuweilen die Ma'^ttirbatinn an- 
gewöhnt und Inedurcli ein j>ervcrser Gesclilechtsirieb erwt)rben, weiclicr 
im regelmässigen sexuellen Verkehr nicht Befriedigung findet und die 
Sterilität des Weibes bednflusst. Homosexuale Frauen sind gleichfalls 
häuüg steril. 

Günstig auf Erregung des normalen WollustgePuhles bei der 
Kohabitation wirkt zuweilen eine periodische Trennung der Ehegatten 
oder länger dauernde Aussetzung auch nur des Versuches einer sexuellen 

Annälientnt^. Her \\ ohlthatige Einfluss einer solchen Trennung gibt 
sich besonders bei actjuisiter Sterilität, nachdem die I-Vauen schon 
vor längerer Zeit geboren haben, kund, weniger bei der absoluten 
Sterilität. Zuweilen wirkt schon die gynäkologische Behandlung, die 
Sondierung des Uterus als t in Kt iz stimulierend auf das Geschlechts- 
leben des Weibes. Ist bei jungen Frauen die truhcr gewohnte Masturba- 
tion Ursache der Dyspareunie, so muss jene durch psychische und 
diätetische Mittel bekämpft werden; zu den letzteren gehören Ver- 
meidung aller reizenden und erregenden Nahrung \ or dem Schlafen- 
gehen, kühle Ik'declaing im Bette, Sorge für gercL^ehen Stuhlgang, F!r- 
niüdung des Korpers vor dem Zubettegehcn, hydriaiische I'rozecluren; 
ui schweren Fällen wird man zur Suggestivtherapie Zuflucht nehmen 
können. 

Eine iinerlas^lirhe Betlingung der Befruchtung ist, dass ein nor- 
males, zeugungsfähiges Sperma geboten werde. Als vorzügliche 
Beschaffenheit des Spermas ist zu bezeichnen, wenn dasselbe in reich- 
licher Menge ejakuliert wird, in demselben sehr zahlreiche Spermatozoen 
vorhanden sind, welche eine sehr grosse I.ci)ensdauer aufweisen, das 
heisst durch längere Zeit ihre Bewegungsfähigkeit behalten. Minder- 
wertig, aber nicht absolut steril ist ein Sperma, welches bei der je- 
weiligen Ejakulation nur in geringer Menge (etwa 3— -5 gr) entleert 
wh*d, nur sehr wenig lebende Sixrniatozoen enthält oder neben zahl- 
reichen, bewegungslosen Spormafaden einzelne normale mit tleutlicher 
Bewegung aufweist. Absolut unfruchtbar ist ein Sperma, welches gar 
keine Si)ermatozoen oder nur bewegungslose Spermatozoen enthält. In 
suspekten Fällen wird der in die Ehe tretende Mann, falls er der 
Sterilität derselben vorbeugen \y\\\, durch genaue und wieder- 
holte mikroskopische Untersuchungen scmcs Spermas das entscheidende 
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T'^rtci! iibor .^eine Zeiicfunqskraft fordern ; eine einmalige Untersuchunjr, 
welche keine lebenden Spermatozocn nachweist, genügt nicht zu einem 
absprechenden Urteile. 

Und ähnliches gilt von der Gonorrhoe des Mannes, da es durch 
neuere l Untersuchungen immer mehr erwiesen ist, welch ausserordentlich 
grosse Rolle die gonorrhoische intektion m der Aetiologie der weib- 
lichen Sterilität spielt. Sei es, dass sowohl das Ovuluni als auch das 
Sperma bei ihrem Zusammentreffen durch die lünwirkung des gonor- 
rhoischen Sekrets bereits ?>(-lbst erkrankt und zur Befruchtung resp 
WeiterentwicklunL; nicht nielir fähig sind, sei es, dass infolge der 
gonorrhoischen Entzündungen, der Oophoritis, Salpingitis und Peri- 
metritis überlmupt kein Ovulum in den Uterus gelangt oder auf der 
erkrankten Schleimhaut keine geeignete Implantationsstelle findet. Auch 
hochgradige Strikturen der männlichen Urethra können nach Heilung 
der Gonorrlioe und bei vollständig normaler Beschaffenheit des Spermas 
den Anlass zur Sterilität geben, indem sie die Ejakulation des Spermas 
nach aussen behindern, dieses sich vielmehr infolge der Striktur an der 
stenosicrten Stelle staut; erst nachdem die Erektion n.ichgelassen hat 
und dadurch die Passage in der Harnröhre freier wird, fliesst das 
Sperma bei schlafTem Membrum, also nach der Kohabitation, ab. 

Für die Prophylaxis der weiblidien Sterilität ist es daher von 
Wichtigkeit, das, der Arzt junge Männer, welclie früher Tripper 
überstanden haben und in die Ehe treten wollen, einer genauen, 
gründlichen Untersuchung unterziehe, und zwar nicht bloss nach der 
Richtung, ob nicht gewisse Symptome, wie Gefiihl von Brennen in der 
I larnröhre, Verklebung der Harnrohrenmündimg, Tripperfäden im Harn 
x 'n handcn s'md, sondern es muss eine wiederholte imd auf längere Zeit 
sicli erstreckende, genaue mikroskopische Untersuchung des Sekretes 
und der Filamente auf Gonokokken stattfinden. Der Arzt wird auch 
zu konstatieren haben, ob sich nicht noch die Reste von I^pididymitis 
vorfin«len und ob die BeschafTenheit <les Spermas diu-ch die Gonorrhoe 
beeinträchtigt worden. \ oriauhg ist es ja nicht möglich, einem Manne, 
welcher mit allen Attributen der chronischen Gonorrhoe behaftet ist, 
den Ehekonsens zu versagen, aber der Arzt hat die Pflicht, die 
gegenwärtig herrschenden, \visscnseliartlichc_ii Anschauungen diesl)ezüg- 
lich dem Ehekandidaten darzulegen, um ihm die Kntscheuiung zu er- 
möglichen. Wenn aber die ICheschliessung doch trotz chronischer 
Gonorrhoe des Mannes eingegangen wird, so werden diesem die mög- 
lichsten hygienischen N 'rl)eu<^ungsmassregeln vorgeschrieben 
wer(?en iniis'^en: dass er unnulielhar vor dem Coitus uriniere, den Coitus 
stets kurz ausübe, E.xzesse in Hacciio vermeide und vor allem sich hüte, 
was eine Reizung der Urediralschleimhaut hervorbringen kann. Sänger 
stellt nicht nur an ledige .Männer, die durch V^erhältnisse gezwungen 
mit akutem oder subakutem Tripper ztir Fhc schreiten, sondern auch 
an verheiratete Männer, welche, wie besonders auf Reisen, einen solchen 
l'ri]3})er erworben haben, die präservative Forderung, sich, um die Frau 
vor Ansteckung und deren l'^lgen ZU wahren, bis zur vollständigen 
Heilung beim Coitus eines Jn\ "Kirnim niembri \ irilis zu bedienen, da 
das Gebot völliger Absünentia coeundi doch nicht eingelialtcn wird. 
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Bei der Untersuchung des Ehekandidaten wird der Arzt, wenn 
er Hypospadie oder Epispadie vorfindet, den Betreffenden auf« 

merks:ini m.u lu ii, dass diese Bildungsfehler die Befruchtungsfähigkeil. 
wenn auch niclit. absolut vnHkomnicn ausschlicsscn, doch wesentlich 
beeinUachtigen. Namentlich duici» die 1 fyposjjadie wird die gehörige, 
dem Orificium extemum der Vaginalportion entgegenkommende Ejaku- 
lation des S[)crtiTas verhindert. Das Sperma fliesst schon vor dem 
weiblichen Genitale oder in den unteren Partien der Vagina und von 
da rasch nach aussen ab, und so smd die Frauen hochgradig hypo- 
si>adäischer. Männer zumeist steril. Die operative Behandlung des 
Hypospadäus oder Epispadiius wird durch die Prophylaxe der Sterilität 
geboten sein. Zuweilen wirken hier gevvi<;< - merhatnsehe Aendcrungen 
der Kohabitationsiirt gunstig, so erzählt i^ing lisch von einem Hypo- 
spadäus mit angeborenem gespaltenen Penis, welcher, um den Coitus 
zweckentsprechend ausfuhren zu können, ein Condom benützte, das er 
vorne al)>eliiiitt und dermassea V'atcr dreier Kinder wurtic. 

1 .ine physiologische AntVnderung ist es weiterhin, das-^ ^I t«? Snerma 
durch das im erigierten Zustande befindliche Alembruin vinlc in 
Vagina ejakuliert werde, um durch den Cervikalkanal in den Uterus 
aufgenommen zu werden. Wo solche Erektion nur ungcniigend zu 
Stande kommt, die Potentia rneunHi des Mannes alsr. i^e^chuacht ist — 
wenngleich durch gute ikschatlenlieit des Spermas seine Potentia 
generandi vorhanden — in diesen Fällen sucht man die Sterilität des 
Weibes zu verhiiten durch Massnahmen, welche da> männliche Sperma 
trotz der fehlenden (uler mair^'. 'haften I j ektir,n an (la-> Ziel der \'er- 
cinigung mit dem Ovulum bringen. Zuweilen bei geringen Graden von 
Potenzherabsetzung (selbstverständlich ohne organischen Anlass) wirkt 
der Gcnuss starker W eine, wie Malaga, Tokayer, irritierend auf die 
I'.reklionszentra und bringt v(irübergehende Abhilfe. W eniger empfehlens- 
wert sind gewisse, als Reizmittel (üenende Nahrungsmittel, welche ;^u 
den Mahlzeilen ante coiuim pc^.ililt werden sollen. Als solche Reiz- 
mittel gelten viele Zuthaten der Speisen, wie Senf, Zimmt, Muskat, 
Safran, Lorbeer, I^uch, Gewürznelken, Pfeffer, Sellerie, I\-nchel, Vanille, 
Knoblauch, Zwiebel, ferner das P'leisch von Wihi, Scliueineneisrh, 
Fische, Austern, Kaviar. Unbedingt zu meiden sind die als Aplirodisiaca 
geltenden Medikamente, wie Cantharidcn, Phosphor, Nux vomica, 
Moschus, Castoreum, die Opiate. Unschädlich und zuweilen von 
Wirksamkeit sind tlie erregenclen uiiil stiirkeiulen h ydriatischcn 
Prozeduren, kalte Sitzbäder, Regen- und Douchebader, kalte Halb- 
bäder, Fluss- und Seebäder. 

.Als mechanisches Mittel, um unter den eben angegebenen 
\'crhaltnissen il.is S;» rma doch an sein Ziel zu befördern, \\ urdcn 
In'^trninente angegeben, welche, aus metallischen Schienen bestehend, 
zur l^inluhiung des nicht oder unvollständig erigierten Membrums 
dienen und eüie Erection inter actum fördern sollen. Von manchen 
Seiten wird die Wirksamkeil dieser »Schlitten« gerühmt. Auch wurzle 
der X'or^^'^anjTf der sogenannten künstlichen Befruchtung empfohlen, 
um bei ungenügender Erektion des Membrums, Hypospadie des Mannes, 
sowie bei Stenosen der Cervix, ungunstiger BeschaiTenheit der wcib- 
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liehen Gcnitalsckretc ii. w. das Sperma dc> Mannes in das Cavimi 
uteri zu injizieren — ein aus praktischen Gründen wie aus ethischen 
Rücksichten verwerfliches Verfahren, welches übrigens bisher noch nicht 
einen einzigen» unanzweifelbaren Mrfol^ aufzuweisen hat. 

Kinc sortfsamc Tn i]^h\ laxis der Sterilität wird auch <!ie Lebens- 
geschichte des Hhekandidaten nach der Richtung erforschen, ob niclit 
mehrere Brüder desselben in steriler Ehe leben. Es kommen solche 
I'älle vor, dass mehrere Brüder von scheinbar gesunder Konstitution mit 
ihren Frauen keine Kinder haben uii'l daraus eine Veranlagung, vielleicht 
zu ungünstic^er Beschaffenheit tlcs Sp(Tma«;. q;cschlnsscn werden kann. 

Auch beim weiblichen Gcschlcclitc ist die Uulahigkcit zur 
Keimbildun^ und die hiedurdi bedingte Sterilität, so eigentümlich dies 
klingt, zuweilen hereditär. Es lässt sich wohl annehmen, dass ebenso 
wie das Sperma zuweilen eine für Befruchtunc^ tmi^ccignctc RcschafTcn- 
heit in der Anlage vererbt erhalten hat, auch das Ovulum an sich eine 
Untaugtichkeit (br die Fortpflanzung schon in der fehlerhaften Eianlage 
besitzt. Diese ungünstige, uns nicht näher bekannte Beschaffenheit des 
Ovulums kann sich in manchen Familien vererben und bei einzelnen 
Mitgliedern derselben Sterilität verursachen. In England ist es bekannt, 
dass die weiblichen Sprösslinge einer Ehe mit »Ein Kind-Sterilität« 
keine gro.sse Aussicht auf Nachkommen haben. Prophylaktisch wird 
man daher solche Erbinnen «-Heiraten als mit grossem, prozentualem 
X'erhältnisse zur Sterilität behaftet betrachten miissen. Hingegen hat 
sich die früher geliiuhgc Annalime, dass Frauen, welche als Zwillinge 
zugleich mit einem Kinde männlichen Geschlechtes geboren wurden, 
steril bleiben, durchaus nicht als gültig feststel'en lassen. 

Im allgemeinen ist in der V.hv als di-i l"ruchtbarkeit forderlich 
ein gewisser (jcgcnsatz der TemiJcratiKtue Ijcidcr Gatten, anderscit^i 
aber eine gewisse Harmonie der Körpern-uration in Bezug auf Grösse 
und Bau zu bezeichnen. Das X'^erhältnis grosser Frauen mit kleinen 
Männern ist in Bezug auf Fertilität wenic^er t^iin^tiL; als Frauen von 
kleiner Statur mit normal grossen Mannern verlieiratet. Die bedeutende 
Länge der Vagina und hohe Stellung der Portio sind in den ersteren 
Fällen eben ungünstige Momente. Hei Hippokratcs findet sich bereits 
der Ausspruch, dass kleine Frauen fruchtbarer sind als grosse, magere 
mehr als fette, dtinkle mehr als blonde. 

Die Behinderung des Kontakteü des Ü\ulums mit dem Sperma 
von normaler Beschafienhdt kann ferner durch eine grosse Reihe 
pathologischer Verhältnisse des Ovariums, der Tuben und 
des Uterus bedingt sein und i^t Auft^alje der Prophylaxe der 
Sterilität, jene Anomalien zu beheben, insoweit dies überhaupt möglich 
ist. Dem Ovulum kann der Anstritt aus dem Graafschen Follikel 
durch pathologische Zustäntlc tlcs Ovariums, angeborene oder erworbene 
Verdickung der Tunica alhuginea, l'nt/iiinliiniy^rcstc pcri- 
oophoritischcr Prozesse erschwert oder behinciert sein. I^bcnso 
kann durch entzündhche Vorgänge in den Tuben, Dislokationen 
und Adhäsionen der Tuben, Verengerungen und Verlötungen 
an den Ostien der Eintritt des Fies in die Tuben und sein freier 
Weg durch flicsclben gchcnunt werden. Zahlreiche Abnormitäten und 
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Erkrankun{;en des Uterus g^xn weiters den Anlass, dass einerseits dem 
weiteren Kinrüclcen des Ovulums in die Gebärmutter, anderseits dem 
Vortlrinj^cn der Spcrm.ifadcn zu ihrem Ziele, dem Kt im^toHc Hemm- 
nisse bereitet wertlen. In letzterer Bezieiiung koirunen ebenso Struktur- 
wic Lage Veränderungen des Uterus und seiner Adnexe, Flexionen 
und Versionen der Gebärmutter, Neoplasmen und Entzündui^^en 
derselben, Abnormität in der Gestaltung und Grösse der Cervix 
in Betracht. \'on der <;i>c7.ie11en Bedmhuni^ der I'ertilität durch die 
gonorrhoische Salpingitis und Perisalpingitis wurde bereits Erwähnung 
gethan. Wo die Restitutio all dieser Zustände ad integ^m dem 
ärztlichen Eingreifen möglich ist, wird hiemit auch der Sterilität vor- 
gebeugt. T)i(^<beziii.,f'ich verdienen alle katarrhalischen Zustände der 
Gcnitalsciiieimhaut, die sich bei jungen Mädchen zeigen, besondere 
Beachtung. Solche Mädchen, welche längere Zeit an Cervixkatarrh 
gelitten haben, bleiben als Frauen häufig kinderlos. Es tritt bei iluien 
zunäclist prufusr >TenstnKition auf, S|)äter, ^\•e^n die ITlcerationen schon 
einige Zeit bestanden haben, kommt es zu Verengerungen des Orificium 
cxternuni; der zähe, stagnierende Schleim wie die narbige Verengerung 
geben ein Hindernis för das Eindringen des Spermas. Dazu kommt 
leicht eine Flexion des ausgedehnten und erschlafften Corpus Uteri und 
hiemit eine neue Schwiericrkeit der Konzeption. 

Auch l1> snienorrhoische Beschwerden der jungen Mädchen 
sollten prophylaktisch beobachtet werden» weil die Dysmenorrhoe 
zwar kein kcMistantes Zeichen der Stenose der Cervix bildet und 
von anderen Anomalien des Genitale abhängen kann, in einer grösseren 
Anz<ihl von I'ällen aber doch durch eine Enge des Cervixkanalcs be- 
dingt ist, welche in der Ehe ein mechanisdies Hindotiis der Konzeption 
bilden kann. Duncan fand fast in der Hälfte der Fälle von sterilen 
l'rauen. tla^s sie an sj^astiselier DN smenorrhoc litten und Ijclont, dass 
mit iler Beseitigung der Dysmenorrhoe zugleich ein Schritt auf dem 
Wege zur Heilung der Sterilität gemacht sei. 

Prophylaktisch ist abnormer Beschaffenheit des Sekretes 
des weiblichen Gcnitnlapi)arates schon im Mädchenalter Aufmerksam 
keit zu schenken, damit dieses Moment s[niLter im ehelichen Leben nicht 
die Sterilität herbeiführe. Denn ilie Beschaffenheit des von der Vaginal- 
schleimhaut abgesonderten Sekretes sowie des Cervikalschleimes kann 
hindernden Anlass bieten, dass das üvulum nicht mit normalem Sperma 
in Kontakt kommt. Das Vai^inalsekret, welches bei normalem Vcr- 
iialien der Schleinilmut nur in der zur Befruchtung und Sclilüpfrig- 
erhaltung der Schleimhautoberfläche nötigen Menge vorhanden ist, soll 
schwach sauer sein. Ist dasselbe sehr sauer, dann wird die lic- 
wegungsfähigkeit der Spermatozoen sofort Ijehi^hen. Der Cerxikal- 
schlcim, dessen normale aikahnisclie iJeschaftenheit der Fortbewegung 
der Spcrmatozoen am günstigsten ist, kann durch katarrhalische Prozesse 
derart verändert sein, dass er, gleichfalls sauer reagierend, die Samenfaden 
/.er.st' irt und hicdurch Sterilität \ erursac-lit. Aber nicht nur die Tinalität 
dieser Si kretc, sondern auch ilire (Juantilal kann eine Schädhchkeit 
bilden. Jedes zu reichlich vorliandene Sekret in der Vagina, welches 
eine Quellung der Spcrmatozoen veranlasst, kann eine Schädlichkeit 



Konjugation von Spermakern und Eikern. 



19 



bewirken; die prufuse Sekretion der geschwellten Cer\ ikaisclileiinhaut kann 
rerner das Sperma förmlich fortspulen. Ein zähe^, klebriges, fest anhängen* 
des Cervik^Uekret kann gleichfalls der Konzeption hinderlich sein. 

Ks ist prophylaktische Aur^^^abe, in dit'sen Fällen das 
Sekret in seiner Beschaffenheit zu norniaUsieren oder seine Jiyper- 
sekretion zu mässigen, dem sich ansammelnden Schleime freieren Aus- 
fluss zu verschafifen. Von frühester Jugend ist darum schon bei Mädchen 
auf minut i()SL' RiMiilichkcit und PflcL^c (lLiscll>en durch Waschungen 
und Bader zu sehen. Bei der bereits betonten Wichtigkeit der Er- 
krankungen des Ivndonictrion als kau.sales Moment der Sterilität müssen 
alle Vorgänge der Sexual^häre, weldie Kndometritis herbeifähren 
können, sorgfältig überwacht werden. Das Eintreten der Pubertät, der 
Menstruation.s\or£::;^anc^, die Kobabitationon müssen steten Antrieb zur 
konsequenten Durchfuhrung hygienischer Massregeln geben, zu denen 
allgemeine und lokale Bäder und Waschungen in erster Linie gehören*^ 
Mädchen und Frauen sollten daran gewöhnt werden, täglich die 
äusseren Genitalien imd l'^mq;obung mit kühlem Wasser, zuweilen 
mit Benutzung einer nicht reizenden Seife durch ein mimer t^ut aus- 
zuwaschendes Ldnenläppchen oder durch ein nach jedesnialigcm Ge- 
brauche fortzuwerfendes Wattebäuschchen zu n-it^ii^cn. hierauf sorgfältig 
abzutrocknen. Wo grosse Neii^un«^ r.w Seins cis->al)sonderung besteht, 
wie das namentlich bei sehr fettleibigen Per.sonen der l'all i.st, soll dem 
Waschwasser etwas Alkohol, Franzbranntw ein, Kau de Cologne zugesetzt 
und nach dem Abtrocknen ein Streupulver aus Taicum vcnet. o<ler 
Amyl. oryz. angewendet werden, eventuell mit Zusatz von Acid. salycil. 
oder Dermatol. Während der Menstruatinnszfit sind diese Wasch- 
ungen nicht auszusetzen, nur kann das zur Reinigung des Genitale 
benützte Wasser tauwarme Temperatur haben. Zur Reinhaltung während 
dieser Zeit sowie zum Schutze gegen das abfliessende Blut sind Binden 
aus lockerem Stoff (Gaze, Holzwolle) zu verwenflen: ganze Hädcr sind 
jedoch während der i'eriodc zu meiden. Ausspülungen der (ienitiilien 
unmittelbar nach der Kohabitation mit kaltem Wasser ohne oder 
mit bestimmten Zusätzen zu dieser Flüssigkeit sind zu widerraten. Zu 
Irrigationen der Sclicidu soll überhaupt nur Wasser von massii^f warmer 
'I cmperatur (24 — 2t)" R.) zur Verwendung kommen, und nur bei Neigung 
zu Blutungen, Hyperästliesie der Vagina und bei torpiden Individuen 
können kühle und kalte Injektionen gebraucht werden. Für schwäch- 
liche, zu katarrhalischer Erkrankung der Schleimhäute gencii^^ti- Indivi- 
duen eignet sich system.-itische Abhärtung «Ics Körpers liurch kalte 
Waschungen und Abreibungen, durch Seebäder; für Ananiischc und 
Skrophulöse der innerliche Gebrauch der Eisenmittel und Jodpräparate, 
die Anwendung von kohlensäurereichen . Bädern, Stahlbädcrn, Eisen- 
moorbädern, Si 'olbadern. Ikn chronischen l:rkrankunf^cn der rervikal- 
und Corpusschlemihaut wird eine längere Behandlung mit methodischen 
Ausspülungen und milden Aetzmitteln notwendig sein. Zuweilen wird 
man aucli \ ( »r dem Curettcment als einer gründlichen, auf NeuschaflTung 
tier Sehlcimhaut des l'tcrus c^ei'ielitetcn Therapie nielit ziiriieksrheiien, 
da diese die Konzeption nicht behindert, sondern günstigere Bedmgungen 
fiir dieselbe setzen kann. Bei Frauen, welche ein sehr reichliches 
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\'at;inal.sekret haben und «larum zu befürchten ist, dass die saure 
Bcscliaftenheit de^sclljcii tkr RewegTjngsfahigkeit der Spermatozoen 
schädlich werde, cmpteiilen sich nicht bloss llcissig Ausspülungen und 
Irrigationen mit latieni Wasser, sondern es sollte daku eine Zuckerlösung 
von 15% mit Zus.it/ von Viooo Actzkali verwendet werden, da in einer 
solchen Losuni^ ilic Hcwegungen der Spcnnntoz'^en ^ich ruisserordentlich 
lange und lebhaft erlialten. Wenn die Vaginaleinspritzung dieser Lösung 
kurz vor der Kohabitation erfolgt, so ist eine Naclnvirkung durch einige 
Zeit zu erwarten. Wo die Annahme gerechtfertigt ist, dass eine zähe 
licschartenheit des Cervikalschleimcs schädigeml wirke, ist in der Ein- 
führun;4 cinos. mit Glyrerin lyetrrinktrn W'ntti'tampons 4 - 6 Stunden 
vor dem C.oitus ein cinfaclics Mittel, das Lterussekrct zu verflüssigen. 
Da (nach Kölliker) das pho.^phorsaure Natron den Bewegungen der 
Spermatozoen sich sehr günstig erweist, so Hesse sich wohl versuchen, 
eine Avin isni'g von phosphorsaurein Xatron zu Vacfinaliiiicktionpn oder 
zur Anwendung mittelst 'Jainpons kurz vor dem Coitus zu gebrauchen in 
allen Fällen, in denen die Genitalsekrete auf die Spermatozoen schädigend 
einwirken können, ebenso wie bei minderwertiger l^eschatVenheit des 
Spermas, in welchem Spermntfi/nen nur in geringer Zahl vorhanden sind. 

Wenn die Cervix angeborene oder erworbene X'errinderungen 
der l'orm und Grösse luit, welche der Aufgabe derselben, tien Spermato- 
zoen den Weg in den Uterus frei zu gestalten und diese Passage zu 
erleichtern, hinderlich sind, so kann mechanisches und operatives Ver- 
fahren indiziert sein, um dit^ Befruchtung zu f rclern. I-Iine konische 
oder schürzenförmige h'o! in tier Vaginalportion, ihre Verlängerung 
und Aufwärtskrümmung sind solche dem Eindringen des Spermas 
in die Uterushöhle ungünstige Verhaltnisse, ebenso wie die mit diesen 
pathol<igischen Verhältnissen zuweilen kombinierte, zuweilen selbständige 
Stenose der Cervix. Wenn auch der letztere Zustand m seiner 
Aeti*Mogie für die Sterilität von manchen Seiten allzusehr (»bcrschätzt 
und \eraHgemeinort worden ist, so lässt sich nicht leu|^nen. dass sowohl 
die .in.;r'j: 1 i X'ereugunp; der Cervix, al> die durch (ieweh^-x hwellung 
unci i'.ntzundung sowie die durch X'ersioneii und Flexionen des Uterus 
verursachte Stenosierung des Muttermundes oder ganzen Cervikiilkanales 
eine Sterilitätsursache abgeben kann, wenn auch nicht notwendigerweise 
abgeben muss. 

Schon l)ci virginalcii Individuen, noch mehr bei vcrheiratetcti 
l'ruuen wird cm solcher Grad der Stenose, welcher den Sekreten des 
Uterus ungenügenden Abfluss gestattet und dadurch zu Beschwerden 
Anlass gibt, auch als Konzeptionshindernis ernst ins Auge gefasst 
werden und dagegen die unblutige "dir blutige l"-r Weiterung des 
Cervikalkanales vorzunehmen sein. \ orausgesetzt, dass durch genaue 
Untersuchung des Einzelfalles kein anderes schwereres Konzeptions* 
hiiulernis zu erweisen ist, wird solche Erweiterung der Gebärmutter in 
der That der Sterilität prophylaktisch entgegenwirken. Die unbluliL^e 
h'rweiterung wird am zweckmässigsten mit Laminaria- und Tupelostilteii 
vorgenommen, welche nach sorgsamster Desinfektion mittelst einer 
Komzange in den Halskanal und sofort weiter bis über den inneren 
Muttermund geschoben werden; auch ist eine grosse Zahl von Diktatoren 
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hiezu empfohlen worden. Die wiederholte Anwendung des konstanten 
Stromes nüt Einführung der Kathode in den Uterus ist gleichfalls 

(Bokclmann) geeignet, eine Erwcilcrunsf «Ics C'ervikalkanalcs zu be- 
wirken, weiters auch die von Vulliet cmptohiene systematische Tani- 
ponade mit Jodoformgazcstrdfen. Rascher erfolgt die blutige Er- 
weiterung des fiebännutterhalses durch die Diszision, wobei man 
den äusseren oder inneren Muttermund oder l)L-idL' diszidiort (nlcr hiemit 
plastische Operation verbindet. Dem m halbvergangener Zeit mit der 
Diszision als operativen Behandlung der Sterilität getriebenem Miss- 
brauche ist jetzt Einhalt gethan. Auch bei den konzeptionshindemden 
Formabweichungen der Vaginalportion finden operative Methoden 
ihre Herechiii;uiig, so bei der konischen Vaginalportion die Amputation 
Ucrsclben, bei Hypertrophien der Cervix gleichfalls Amputation oder keil- 
förmige Exzision. Wenn sich an der Portio grössere cystös entartete 
Drüsen (Ovula Nabothi) finden, welche den Abfluss des retentiertcn 
Schleimes hindern und den Ccrvikalkanril verengern, so eröffnet man 
mittelst eines Lanzenmessers durch Stichciung diese kleinen Cysten und 
macht solchermassen die Passage wieder freier. Atresien des äusseren 
Muttermundes kann mau, je nachdem es sich um einfache I-.pithelial- 
vcrklebungen o<ler ausL^edehnterc V'crwachsuns^en handelt, durcli l'in- 
flihrung einer Sontlc oder mittelst Messers und Schere operieren und 
hiemit dieses Hindernis der Befruchtung beheben. 

Lageveränderungen des Uterus, welche namentlich dann ein 
Konzeptionsliindernis abgeben oder mindestens eine Erschwerung der 
Konzeption veranlassen können, wenn mit denselben eine Verengerung 
des Ccrvikaikanales oder Unwegsamkeil der Uterushohle verbunden ist, 
lassen mechanische Eingriffe zur Besserung oder Behebung der jeweiligen 
Form uteriner Malposition gerechtfertigt erscheinen. Ks wird nach 
Beseitigung etwaiger entzüntllicher Komi)likationcn die Reposition der 
Lageveränderung vori^enDuiuien und die Ketention des Uterus m der 
gehörigen Lage durch geeignete Pessarien veranlasst werden. Bei Aus- 
wahl der letzteren ist vor2ug.HWeise auch Rücksicht darauf zu nehmen, dass 
sie wenii; Raum beanspruehen und die Koliabitation nicht behindern sollen. 
Es werden tiicsbezüglich besonders die i homas '.sehen Pessarien, deren 
liügel eine hohle Anschwellung tragt, die in das hintere Scheidengewölbe 
gelegt wird und hiedurch die Retroposition des Gebärmutterhalses sichert, 
als solche Pessarien gerühmt (E. Frankel, Fritsch), deren Tragen durch 
Ausdehnuu'^ des Receptarulum seminis die Konzeption befördern. 
Es sind wiederholt Falle beobachtet worden, dass die aucli nur vorüber- 
gehend geglückte Rekteposition des aus seiner normalen Lage gebrachten 
Gebärorganes genügte, um Konzeption hcrbeizufühien. wenn der Gatte 
das einige Stunden währende Redressement zur Ktihabitation benützte. 

Bei \ erlagerungen und V'crvvachsungcn des Uterus und der Ovarien 
wird in die mechanische Behandlung zur Verhütung der Sterilität in 
geeigneten Fällen der Folgezustände von Pelveoperitcnitis und Para* 
metriti^ aucii eine \ (irsic}itig und von sachkundiger Hand eines ge- 
wissenhaften Arztes geübte gynäkologische Massage als prophylaktisch 
gegen Sterilität einbezogen werden können. 
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. III. Prophylaxe in Bezug auf Bebrütung des befruchteten Eies. 

Für den Vorgang der Einpflanzung des befruchteten Eies 
in der Utcrinschlcimhaut ist vor allem die normale l^cschaflfenheit 

der Miictxa des Uterus notwcnrlit;;'. und die mannigfachstCTi krankhaften 
Zustande der (jebarmutter und ihrer Adnexe, mangelhafte Ent- 
wicklung des Uterus, chronische Metritis und Endometritis, 
Perimetritis, Pelveoperitonitis, Tumoren und Lageveränder- 
ungen des Uterus ktinnen die l''ntauq;liehkcit dieses Organcs Tür 
Ansiedlung untl iiebriitung des Eies und hiemit den Grund der StcriUtat 
des Weibes abgeben. 

Die Prophylaxis der Sterilität wird nach dieser Richtung bereits 
bei Mädchen einsetzen, bei denen sich der Zustand des Uterus 
infantilis (wohl zu unterscheiden von dem, absolute Sterilität be- 
dingenden liildungsfchlcr des Uterus foetalisj oder primärer Atrophie 
des- Uterus nachweisen lässt. Wenn die Gebärmutter auch nach der 
Pubertätszeit auf einer geringen Entwicklungsstufe zurückbleibt, wobei 
gewöhnlich, aber keineswegs konstant, sich aueh eine qerint^erc ICnt- 
Wicklung des äusseren Geniude, des Haarkleides der Schamgegend, 
ferner der Labien, Klitoris und Vagina zeigt, die Brüste nicht stark 
entwickelt sind« die Menses fehlen und noch mehr, und als günstigere 
T^iille, wenn der Uterus pubcscctis, als eine Abart des Uterus in- 
fantilis zwar um die Zeit der i'ubertat L,'e\\achsen ist, aber nicht die 
normale (irössc erreicht hat, wobei die Menses regelmässig, zuweilen 
schmerzhaft, aufb'eten — ist prophylaktisch durch ein roborierendes 
Verfahren Kräf^igui^ des Gesaintorganismus sowie Stärkung und Ent- 
wicklungsförderung tles Genitali- anzustreben. Innerlich l'jsenniittcl, 
örtlich Behandlung mit dem faradischcn Strome, welcher hier dem 
galvanischen vorzugehen ''ist, kohlensäurereiche Bäder, die von mir 
empfohlene Vaginalimpletion mit Moor, kohlensaure Vaginaldouchc» 
aucli lokale Mass iLic, dabei kräftige, körperliche Bcweguni^, Turnen, 
kalte /\brcibung, Aufenthalt in Gebirgshift oder an der See erzielen 
zuweilen günstige Resultate. Bei Frauen mit solcliem zurückgebliebenen 
Uterus bewirkt häufige Kohabitation nicht selten, dass die damit 
verbundene Kont;estionierung des Genitale dieses zur krriftic^cren Lnt- 
wirklung anregt und diese Umbildung zu normaler Gravidität und Ge- 
buri fuhrt. 

Auch bei den auf allgemeiner Sdiwäche oder auf Chlorose be- 
ruhenden Fällen von primärer Atrophie des Uterus kann durch 

gute Hrnährung, Kräftigung des Organismus und l\isenmedikation, zu- 
weilen in V'crbuuiung mit lokalen Reizen, Sitzbädern, Douchen, Skari- 
fikattonen der Vaginalportion, Intrauterinpcssarien, elektische Behandlung 
die Fähigkeit zur Befruchtung erzielt werden. Hin lokales Verfahren, 
das ich für solclie Fälle !)euahrt gefunden habe, besteht darin, dass 
zuerst durch cunge Zeit kalte Irijektionen in die Vagina vorgenommen 
werden, um den normalen 1 onus herzustellen, dann man zeitweilig die 
Uterussonde einfuhrt, um durch den mechanischen Reiz die Uterus- 
muskulatur zur kräfUgcren Uebung und Entwicklung anzuregen. 
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F.ine sehr häufige Ursache der weiblichen Sterilität licj^t in 
sudatrcstcn nach Pclvcoperitonitiden, welche die Peritoneaiüberzügc 
der Ovarien, der Tuben und des Uterus betrafen, und nach Parametritis 
sowie in döi hiedurch gesetzten Adhäsionen und Verlötungen. Diese 

Erkrankungen können ans <1em junc^fraiilichen Mt- r, zuweilen aus 
frühester Jugend datieren. Am häufigsten sind sie, ebenso wie die 
Metritis chronica, aber Folge von Puerperalprozessen und kommen 
tiahrr als Sterilitätsursachc namentlich bei der acquisiten Form der 
Sterilität in Tktracht, namlicli , wenn Frauen, die schon ein- oder 
mchicrcmak- konzi])it'rt haben — wenn sie nur einmal geboren haben, 
bezeichnet man dies als »Ein-Kind-Slerilitäta — seit längerer Zeit, 
trotzdem sie noch im geschlechtsreifen Alter stehen und trotz normalen 
sexuellen Verkehres nicht mehr konzipieren. Im Puerperium kommt 
es nicht nur am häufigsten zur interstitiellen Form der ("Oophoritis, 
welche die Keimbildung dauernd behindern kann, sondern als Folge der 
Puerperal Prozesse treten häufig Salpingitis, chronische Metritis und Endo* 
metritis, Lageveränderungen, Versionen und Flexionen, ferner puerperale 
Atrophie des Icterus auf, welche acquisitc Sterilität verursachen. Das- 
selbe gilt von den Cervixrissen und dem Ectropium der Muttermunds- 
lippen als Folge von Entbindungen. AUe hygienischen Massregeln, 
w eiche die puerperale Infektion verhüten, sowie die geeignete Involution 
des IHerus post partum ffirdcrn also <1^- -Drc^Hiltii^c ärztliche Ueber- 
wachung der Gravidität und des I'uet-peruuns. Icrncr alle therapeutischen 
Massnahmen gegen die dennoch eintretenden Cicwebs- und Ijxgc- 
veränderungen des Gebärorgans und seiner Adnexe infolge der puer< 
[)eralen Schädlichkeiten , die mechanischen und operativen T'-ins^rifTe 
gegen diese Folgezustände — sind darum zugleich prophylaktische 
Massnahmen gegen acquisite Sterilität. 

Bei der schwangeren Frau werden ausser der allgemeinen Diätetik 
besondere Ratschläge (Ur Reinlichhaltung des Genttale gegeben werden 
müssen , wozu Waschunc^en und Räder \'on einer Temperatur des 
Wassers von 26" R. gehören. Der Kit i düng ist namentlich nach der 
Richtung Sorgfalt zuzuwenden, dass enge Mieder und Rockbänder, 
straffe Strumpfbänder zu meiden sind. Bei der Entbindung wird die 
sorgfältigste Asepsis uiul Wi hütung einer Infektion zur naupti)flicht. 
Im Wochenbette wird durch Ruhe und Pflege auf geeignete Rück- 
bildung des Uterus, auf Meidung starker Blutverluste hingezielt werden 
und auch hier Pflege der Reinlichkeit und strenges antisepdsches 
Verfahren erstes Gebot sein. — — — 

Aus unseren Erörterungen ist hervorj^ec^nniTcn, dass die Prophy- 
laxe der Sterilität schon mit einer suij^raltigen Hygiene des heran- 
wachsenden Mädchens, mit geeigneter physischer und psychischer Er- 
ziehung des.selben seinen Beginn nehmen muss, sich sorgfaltig auf alle 
Vori^änj^c dos f icschlcchtslchcns m erstrecken liat, das crsti' .Xuftrctcn 
der Menstruation sowie den jedesmaligen Mcnstrualvorgang begleiten, 
aber auch die Schwelle der Ehe überschreiten, die Kopulationsbethätigung 
berücksichtigen und, um niclit zu einer ac()uisiten Sterilität Anlass ZU 
geben, das Puerperium mit bcs«>iulctei Sorgfalt überwachen muss. 
Diese Prophylaxe darf sich aber nicht allein auf das Weib erstrecken, 
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sundcrn sie inuss in Anbetracht der wesentlichen und häufigen Ge- 
fahren, welche die Fruchtliarkeit der Ehe durch den Mann bedrohen, 

auch diesen in ihren Wirkungskreis einbeziehen. Nur wenn es gelingen 
wird, die vcrhi-ircMidi- j^onorrhoische X'olksscuchc machtvoll zu be- 
kämpfen, wird liiemit auch die Prophylaxe der weiblichen Sterilität 
siegreiche Erfolge erzielen. Durch gemeinsame, den Mann und die 
Frau betreffende Prophylaxe wird die menschliche Reproduktions- 
kraft zu ihrer vollen Entfaltung gelangen. 



Verlag von S«itz & Schauer, Mttncben. 



Neuere Publikationen: 

Biedert, Prof. Dr., Die Versochsanstalt fQr Ernibrung, eine wlMCiiwbafltUchey •tM^ 

liehe und humanitäre Norvi'endigkeit. Mk. 1 
Blencke, Dr. A., Ueber orthopädische Apparate. Mk. —.80. 

Dorumer, Dr., Zur Diagnostik und Therapie der mlnnlichen Gonorrhoe. (Aus der Poli- 
klinik des Priv.-Doz. Dr. med. Kollmann, Leipzig.) Mit 14 Abb. Mk. — .80. 

Vorsicbtsmassregeln beim Selbstkatheterismus zur Verteilung an Blasenkranke 

von Seite des Arztes. Block mit 64 Formularen Mk. —.50. 

Fischl, Privatdozent Dr., Die Prophylaxe der Krankheiten des Kiodesalters. Mk. 2.—. 

Prancke, Dr. Kart, Die Grandsltze des Naturforscliers und Arnes, brach. 60 Pl^., 
geb. 1 Mk. 

Fuchs, Dr. W., Die Prophylaxe in der Psychiatrie. Mk. 1.50. 

Gebhardt, Dr. med. Wcilter, Die mikropbotograpbische Aufhsbme geflrbtvr Priptrste. 

Mit einer Tafel. Mk. 1.20. 
Goldsehmidt, Dr., Reichenhall, Asthma. Begriflisbestiintnung, Symptomatik, Dia* 

gnosc etc. etc. Mk. 1.50. 

— — Weitere Beiträge zum nervösen Asthma. Mk. 1. — . 

Guizmaan, Dr. H., Berlin, Ueber die Verhfltung und Heiluns der «Ichligsten Spraeb« 

Störungen. Mk. 1.50. 

Halder- Rothenaicher, Handbuch für freiwillige Sanititskolonnen. 2 Teile. geb.Mk.2.— . 
Haug, Pri\'.-Do:. ür., Thun und Lassen in der Bebsndlung etlicher der biuflgsten 

Ohraffektionen. Mk. 1.20. 
Hoffä, Prof. Dr. A. und UUenfOd, Dr. A., Die Prophylaxe fn der Chirurgie. Mk. 2.—. 

Hoffa, Prof. Dr, Albert, Die moderne Behandlung der angeliorenen Hüfftjelenks- 
Luxationen, des Klumpiusses und der Spondylitis. Mit zahlr. Abb. A\k. 3. . 

— — Die moderne Behandlung der angeborenen Hüftgelenksluxationen. Mk. .80. 

Die moderne Behandlung des Klumpfusses. Mit 24 Abbildungen. Mk. 1.S0. 

_ _ Die moderne Behandlung der Spondylitis. Mit 10 Abbildungen. Mk. 2.— . 
Honigniann, Dr. G., Zur Pathologie der Erkrankungen des Turmfortsatzes. M. 1.—. 
Jankau & Vademecum für Ohren-, Nasen-, Rachen- und Halsärzte (nebst Spezialisten- 
verzeichnis pro HKH)- V. Jahrg. Mk. 3.— . 

Joseph, Dr. Max, Die Prophylaxe bei Haut- und Geschlechtskrankheiten. Afk. I.SO. 
Königshöfer, Prof. Dr., Die retrobulbäre Neuritis und die Neuritis des Fasciculus 

niaculo-papiilaris. Mk. 1. . 
Kisch, Prqf. Dr., Die Prophylaxe der Sterilität. Mk. 1.—. 

Krüehe, Dr. A., Aerztfiches Vademecum. VII. Jahrgang. Flexibler Calicobd. Mk.2.^. 

Mendelsnhn, Prof. Dr., Ueber Myokarditis und ihre Rehnndhmg. Mk. 1. . 
Nobilin^, Hofstabsarzt, Dr. A., Ueber die Entwicklunj; ein/einer Verknöcherungs- 

kerne in unreifen und reifen Früchten. Mk. 1.— . 
Notthafftf Pripatdoxent Dr. v., Taschenbuch fiir Dermatologen und Urologen, eleg. 

Lederband Mk. 4.—. 

Sehaefcr, Privatdozent Dr. Oskur. Neueste Methoden SUr Bekimpfiing akuter SOWie 

häuHg auttretender Metrorrhagien. Mk. 1.50. 

— — Die Prophylaxe bei Frauenkrankheiten. Mk 1.50. 

— -- Die Prophylaxe in der Geburtshilfe. Mk. 1.50. 

Scholz, Dr. Friedrich, Ueber die Verfüj;ungsfähigkeit eines Epileptiker«. Mk. I.— . 

Von Aerzten und Patienten. Brosch. Mk. 3. , geb. Mk. 4. . 
Schäle, Privatdozent Dr. A., Ueber die Bedeutung der Oedeme in der Diagnostik 

und Therapie innerer Krankheiten. Mk. —.00. 
SchSrmayer, Dr. B., Der heutige Stand und die Fortschritte der Technik der RSntgen- 

Photographie. Mk. 1.20. 
Sobotta, Privatdozent Dr. J., Ueber die Verwertung von Mikrophotographien für die 

Untersuchung und Reproduktion mikroskopischer und embryologischer Präparate. 

Mit einer Tafel in Heliogravüre. Mk. 2. — . 
Steinhardt, Dr. Ignaz städt. Schularzt in Nürnberg, Zum augenblicklichen Stand 

der Schularztfrage in Deutschland. Mk. • — JSO. 
Weiss-Schweiger, Therupeutische Indikationen f&r interne Krankheiten. IL Aufl. 

brosch Mk 3—, geb. Mk 4 - . 
Winckel, Geh.-Rat Prof. Dr. v.. Die Bedeutung der Eierstöcke fSr die Entstehung 

des Geschlechts. Mk. .60. 
Wolfft Dr. F., Gnindriss der Behandlung Lungenkranker in der Praxis nach Anstalts- 
methode. Mk. I.~. 

Ziehen, Prof Dr. Th., Ueber progressive Hemiplegie (im Anschluss an einen Fall 

fortschreitender Thrombose). Mk. —.80. 

Im Erschoinoti boctriffeti: 

Nobiling -Jankau, Handbuch der Prophylaxe. 14 Abteilungen. Preis: Mk. 16.—. Die 
AkMIungc« wardea anah alnzala abgaieiian. (Siebe oben.) 



Digitized by Google 



Veriag von SEXTZ & SCHAUER, Manchen. 



Dr. med. Friedrich Scliolz, Bremen : 

Von Aerzteri und Patienten. 

Lustige uiid unlustige Plaudereien. 
Preis: hHbsch brosch. Mk. 3. , m vornehmem OriBinatband mit fioiiUohiiitt Mk. 4.—. 



Die ^^Eettschrift fiir Medizinal-Beamte" schreibt in Nr. 5/1900 u. 

>..... Kur/., der jun^'* Ar?! findet in dem iiUchlcin reichlich Belehrung, K&t 
in schwieriger I.:i(;r und Mui im Kampfe fürs Daüein, also in Dingen, von 
denen er auf der Univcr.>iität oichu hört; selhsi derauf eine lan^'c Tliäiigkeit 
scbon surflckblickende Praktiker wird das Buch nicht aus der Hand legen, 
ulitic Aiir'.^dii^ und hohen (ienut» in aeinen Muueauinden durch des Autota Gedanken« 
reichtuin f,'«'i'iTi''f'ri ,u liabrn.« 

„Dil ophthalmologiscbe Klinik" 1900 Nr. 2 schreibt: 

> - -ich nach de* Tages Ijibt und Arln-ii < mh- im hcsiciv Sinne des Worte« ver- 
gottete Stunde bereiten will, der nehme die» bUcLleiu zur Hand. Eine liebenswürdigere 
Mischung von vjeUeiti|;em Wissen, gereiften Lebens anachaunngen und 
gesundem Ilumur knnn er nicht wohl fin ien. Was der Verfasser Uber die Rechte 
und Pflichten des .Vr^tcs, tlbrr laurmni und <ier«:n guic und schlechte Seiten, ül)er Kur- 
pfuscher und Uber die Zukunft unseres Sunde» Mgi, m wohl jedem Arzte, der e» mit den 
Ansehen und der Wurde des Standes ernst nimmt, aus der Seele geschrieben. Dabei adgt 
Verf. auf jeder Seile, dass er, was heutzutage Idder selten ist, llher eine grOndliehe 
Kenntnis ■! i r f".c»chichte d«-r Mcduin und Uber eine ^jaur Ii r v o r r a g e ii iJ e 
allgemeine Hthlunt; vrrftlgt. Iluftmtlich i»t die» nicht die Irlzte Gabe aus 
der Feder des Verfassers. Manches Kapitel wttnaebten wir noch autfllhilkhflr, Tielktckt 

ab Monoi'! :i iiliw'^ hfn 'ifh:^ ':r'_'-l; , Li Ic-cn't 

Die .,Deiit80he Medizlnalzeituns*' schreibt in Nr. 12, 1900: 

»Ein illerer Am ma (gereifter Erfahrung und abgcklütter Weltanschauung bietet in 
den voraehn ausgestalteten ßUchlein luUige und unlusüge l'laudtrreien über das Verhäliais 
zwischen Aerzten und Patienten. Vornehme Auffassung de« ärztlichen Berufes charakteri!>iert 
ilrn Inlialt, köstlicher Humor die Darstellung. Die Lektüre wird jedermann crireuen, 
aber uameotlich den Leser, der au> den kleinlichen VerbJUtnissen des alltäglichen L.ebena in 
eiae achOncre Welt sdnoen nOchte.« 

„Sohmldts Jahrblioher" schreiben: 

»Scholz plaudert von allen Aerzico, von Kurpfuschern, von Artt und Publikum, Arzt 
und Arct, von der IriÜicben Veischwi^enhelt und Irztlicber Vofsidit n. a. w. laacr geht 

er %'on vernünftigen Ansichten aus und seine Form wirkt Wohlthitig. Mas 
kann das Schriflchen den Kollegen warm emplehlen.« 

Dii „AertUleli» 8Mhver«lin«oei-Zeil«iMl<* wtmM In Nr. 2, 1900: 

»Die liebenswitrdii;»' Ar, der Schn-ibweise und die voniehine .Auffas^un^j i'.ts liritlichen 
ücrufca wird in dieser kJcincn Schrift, welche mil übcrifj^cnci« VViu und kuallichem Humor 
das Verhältnis zwischen Aerrtcn und Patienten behandelt, jeden Leser erfreuen, der sidl 
inmitten des jetai tobenden Konkurrenzkampfes im är<tUchen Stande ooch ein offenes Hen 
bewahrt hat ftlr eine Uber die kleinlichen VerhUtnisse des alltigtiehen Lebana crinbeDe 
Lebensanschauung. < 

Dm «.OenmtoloiiMhe CMtraUHatf' Mbrdbt i« Nr. 6, 1900: 

»Die Leiden und Freuden des Arztes treten hier in humorvoller, von tiefer Lebens- 

< rfaliri.ni^ hirchlränkter Schilden;! - vnr uit<i h:n. Verfasser stellt bei aller Wtir<ll^;ung de» 
spezialistischen Wissens cloch am crgrcilendbtcn das Uild des allgemeinen praktiachen Arztes 
dar, der mit selbstaufopfermier Pflichttreue, unerkannten Segen spendend, olt für geringen 
Lohn noemOdlicii schatfend, uubcrtlhmt, doch gleichsam ein Weiser, durchs I.,eben zieht. 
Die Srztlicbe Kunsi, Itihrt Verfasser aus, geht dank den neuen Errungenschaften der Wissen- 
schaft immer mehr in Teclinik über Doch verges^sc man nicht über den ja gewiss iierrlichcn 
wissenschaftlichen Triumphen, daw die wesentlichste lugend des Arztes seine llumanitit, 
seme Kunst, Menschen zu erkennen und auch psTchirch richtig an behandeln, bleiben mflaae.« 

Das „Württemb. med. Corr.-Blatt" schreibt in Nr. 6. 1900: 

»Jeder Arzt wird das interessant geschriebene Buch von Friedrich Schok in Bremen, 
dem froheren Vorstande der dortigen Irrenanstalt, mit besonderer Geougthttung und 
mit Nntacn leien. Wir huflen, später darauf zurückkommen sa können.« 



Dnick von Frana X. Saiti, Mäaskm. 
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